






4.1    Rancangan Penelitian 
Penelitian ini termasuk dalam penelitian observasional karena peneliti tidak 
memberikan perlakuan terhadap sampel. Rancangan penelitian dijelaskan secara 
deskriptif dan data yang dikumpulkan bersifat retrospektif dengan menggunakan 
metode consecutive sampling.   
4.2    Populasi dan Sampel 
4.2.1 Populasi  
Populasi penelitian ini adalah pasien dengan diagnosis sindrom nefrotik 
yang mendapat terapi di RSUD Dr. Saiful Anwar Malang periode Januari sampai 
dengan Desember 2018.  
4.2.2 Sampel 
Sampel terdiri dari semua pasien dengan diagnosis sindrom nefrotik yang 
mendapatkan terapi obat golongan ACE-I di RSUD Dr. Saiful Anwar Malang 
periode Januari  sampai dengan Desember 2018. 
4.2.3 Kriteria inklusi  
Meliputi pasien yang mendapat terapi obat golongan ACE-I dengan data  
Rekam Medik Kesehatan (RMK) lengkap dan melakukan perawatan di RSUD Dr. 
Saiful Anwar Malang. 
4.3.4 Kriteria Eksklusi 
Pada penelitian ini tidak menggunakan kriteria eksklusi. 
4.3   Bahan Penelitian 
Rekam Medik Kesehatan (RMK) pasien dengan diagnosis sindrom nefrotik 
di RSUD Dr. Saiful Anwar Malang, dan lembar observasi harian pasien pada 
periode Januari 2018 sampai dengan Desember 2018. 
4.4    Instrumen Penelitian 
Lembar pengumpul data, tabel induk, lembar data klinik, dan data 
laboratorium 
4.5    Tempat dan Waktu  




Waktu : Maret 2019 - April 2019 
4.6    Metode Pengumpulan Data 
Pengumpulan data dilakukan dengan tahapan berikut :  
a. Dilakukan identifikasi pada semua data pasien sindrom nefrotik di RSUD 
Dr. Saiful Anwar Malang periode Januari 2018 sampai Desember 2018. 
b. Dari Rekam Medik Kesehatan (RMK) pasien, dilakukan pemindahan data 
kedalam lembar pengumpul data (LPD). 
c. Direkapitulasi pada tabel induk yang memuat : 
- Data demografi pasien (nama, usia, jenis kelamin, berat badan, tinggi 
badan, dan status pasien); 
- Riwayat penyakit pasien; 
- Diagnosis, data klinik, data laboratorium; 
- Terapi obat golongan ACE-I (nama obat, dosis, bentuk sediaan, interval 
pemberian, lama pemberian, frekuensi dan rute pemberian). 
4.7    Analisa Data 
Mengolah data yang didapatkan untuk mengetahui : 
a. Keterkaitan antara data klinik, data laboratorium dan tujuan terapi SN.  
b. Mengidentifikasi dosis, frekuensi, rute pemberian, dan lama penggunaan 
obat dalam terapi sindrom nefrotik. 
c. Data mengenai pola penggunaan obat golongan ACE-I yang disajikan dalam 
bentuk tabel, persentase dan diagram. 
4.8   Definisi Operasional 
-       Pasien sindrom nefrotik adalah pasien dengan diagnosis sindrom nefrotik. 
- Rekam Medik Kesehatan (RMK) merupakan sekumpulan data yang berisi 
data demografi pasien, diagnosa, riwayat penyakit, data klinik, dan data 
laboratorium terkait serta terapi yang diperoleh pasien yang ditunjukkan 
dalam tabel penelitian. 
- Data demografi yaitu data pasien yang meliputi nama, usia, jenis kelamin, 
tinggi badan, berat badan, dan status pasien. 
- Data klinik merupakan semua data yang berhubungan dengan tanda klinik, 
yang meliputi tekanan darah, respiratory rate (RR), tekanan nadi, edema, 




- Data laboratorium adalah data yang diperoleh dari pemeriksaan 
laboratorium pasien yang meliputi dipstik urin (proteinuria), kreatinin, 
ureum (BUN), albumin, kolesterol total, kolesterol LDL, HDL, trigliserida, 
dan data elektrolit (Na, K, dan Cl), dan leukosit. 
- Riwayat penyakit pasien adalah data yang menunjukkan penyakit yang 
pernah dialami oleh seorang pasien, yang mana dapat berhubungan dengan 
perkembangan penyakit yang selanjutnya. Dalam hal ini dapat berupa 
penyakit pemicu sindrom nefrotik. 
- Obat yang disebutkan dalam penelitian ini adalah semua obat yang 
berbahan aktif dari golongan ACE-I yang digunakan untuk terapi sindrom 
nefrotik yang terdiri dari berbagai macam nama dagang dan generik, serta 
obat lain yang menyertai. 
- Dosis obat adalah banyaknya suatu obat yang dapat dipergunakan atau 
diberikan kepada pasien, baik sebagai obat dalam maupun obat luar. 
- Frekuensi adalah pengulangan pemberian obat kepada pasien setiap 
harinya. 
- Rute pemberian adalah jalur obat dimasukkan ke dalam tubuh, yang dalam 
penelitian ini obat diberikan secara oral. 
- Interval yaitu selang waktu antara pemberian obat pertama dan berikutnya 
pada terapi obat yang sama. 
- Lama penggunaan adalah jangka waktu pasien diberikan obat, dihitung 
sejak hari pertama hingga hari terakhir obat diberikan. 
- Analisa data adalah proses pengolahan data terapi yang meliputi bentuk 
sediaan, dosis, frekuensi, rute pemberian, lama penggunaan, dan outcome 
terapi pasien. 
- Tabel induk merupakan lembar rekapitulasi data profil pasien dan terapi 
yang diterima oleh pasien, meliputi terapi golongan ACE-I, dan terapi 
penyerta, dengan bentuk sediaan, dosis, frekuensi, rute pemberian, lama 
penggunaan, dan status pasien. 
- Lembar pengumpul data merupakan suatu lembar dokumentasi yang berisi 
data demografi dan rekam medis kesehatan pasien. 
 
